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INTRODUÇÃO
O	 tabaco	 começou	a	 ser	utilizado	aproxi-
madamente no ano 1000 a.C. em rituais mágico-
religiosos, nas sociedades indígenas da América 
Central. Em meados do século XX, com o incentivo 








Além disso, a exposição à fumaça do tabaco 
através da inalação de grandes doses aumenta a 
probabilidade	de	ocorrência	de	doenças	considera-
das graves como câncer, doenças cardiovasculares 
e respiratórias, entre outras, gerando aos cofres 
públicos	custos	elevadíssimos	para	o	tratamento,	
além	de	inúmeras	sequelas	e	mortes.2
Apesar	de	 todo	o	 conhecimento	 científico	
acumulado sobre os riscos do tabaco, seu consumo 






crescente suas estratégias de publicidade para 
estes grupos sociais.3
De	acordo	 com	a	OMS,	 cerca	de	 10%	das	
populações dos centros urbanos de todo o mundo 
consomem abusivamente substâncias psicoativas, 
independentemente da idade, sexo, nível de ins-
trução e poder aquisitivo.4-5
No Brasil, estima-se mais de 200 mil mortes 
prematuras que poderiam ser evitadas, se as pessoas 
não consumissem o tabaco.2 Entre os fatores facili-
tadores da obtenção de cigarros estão a curiosidade 
como motivo principal para o início, o baixo custo, a 
promoção	e	publicidade,	sofisticadas	propagandas	
e atrativos simbólicos, associando-os a imagens de 
beleza,	sucesso,	liberdade,	poder,	inteligência	e	ou-
tros atributos desejados especialmente pelos jovens, 
como aceitação social e imagem pessoal positiva, 
além	dos	significados	sociais	e	existenciais,	como	
transgressão da ordem ou o direito à fantasia e ao 
inconsciente.2,6-8 O sucesso dessas estratégias é tra-
duzido	no	fato	de	que	90%	dos	fumantes	começam	
a fumar antes dos 19 anos de idade.2
A	adolescência	constitui	um	complexo	pro-
cesso de crescimento e desenvolvimento biopsi-
cossocial. Além da puberdade, inclui componentes 
psicológicos	e	sociais,	estando	sujeita	a	influências	
sociais e culturais. É um período difícil, com mui-
tos	conflitos,	quando	o	indivíduo	se	prepara	para	
o exercício pleno de sua autonomia.9
A alta vulnerabilidade da população ado-
lescente ao uso de substâncias psicoativas reside 
no fato de se encontrarem em um estágio de 
construção e desenvolvimento de sua identidade. 
É nessa fase que o adolescente necessita buscar o 
reconhecimento	por	parte	dos	outros	(adultos	ou	
iguais), pois deseja que sua identidade seja aceita 
pelas	pessoas	mais	significativas	de	seu	meio	para,	
posteriormente, aceitar-se a si próprio, com conse-
quências	pelo	resto	da	vida,	se	houver	dificuldades	
na resolução desse processo.10-11
Segundo	dados	do	Ministério	da	Saúde,	o	
Brasil	conta	com	mais	de	51	milhões	de	jovens	na	
faixa etária dos 10 aos 24 anos de idade. Enfrentar o 
desafio	de	promover	o	desenvolvimento	saudável	
da	juventude	requer	políticas	capazes	de	prover	
a	 atenção	à	 saúde	em	 todos	os	 seus	níveis	 com	
a participação de todos os setores da sociedade, 
com ações de prevenção nas escolas e nos locais 
de	trabalho,	com	enfoque	holístico.12
A escola, por ser considerado o primeiro espa-
ço social de inserção da criança, depois da família, 
tem	grande	significado	na	vida	do	adolescente	e	
contribui para a formação de sua identidade pes-
soal.	Na	adolescência,	a	escola	torna-se	importante	
centro	de	socialização,	que	possibilita	o	estabeleci-
mento de uma ampla rede de relações interpessoais, 
proporcionando ao adolescente a expansão de sua 
identidade para além da família. Assim, a escola é 
um dos espaços sociais onde o adolescente começa 
a elaborar seus projetos de vida.9
A escola é, ainda, a instituição de maior re-
ferência	para	o	comportamento	e	a	conduta	dos	
jovens, pois é o local onde o saber é construído 
por meio de interações de diferentes saberes, entre 
alunos e educadores, disseminando informações 
para a comunidade (pais e professores), sendo os 
alunos a interface entre o saber popular e o cientí-
fico13.	Parte	das	funções	do	sistema	de	saúde	pode	
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própria e independente do ensino médio, confe-
rindo o diploma de técnico de nível médio, para 
aqueles	que	tenham	concluído	o	ensino	médio.	O	
perfil	do	 técnico	 requer	habilidades	 cognitivas,	
técnicas e afetivas, de inter-relação com clientes 
e	demais	trabalhadores;	iniciativa	e	criatividade;	
capacidade	de	 trabalhar	 cooperativamente	 em	
grupo	e	para	a	formação	mútua	no	local	de	traba-
lho,	competência	para	avaliar	o	produto	do	seu	
trabalho	 e	 tomar	medidas	para	melhorar	 a	 sua	




devem	priorizar	 as	 atividades	preventivas,	 sem	
prejuízo	dos	serviços	assistenciais,	e	com	a	parti-
cipação da comunidade. Assim, o compromisso 
dos agentes transcende os seus campos de prática 
numa	visão	 ampliada	de	 saúde,	 em	uma	nova	
dimensão	para	 o	 trabalho,	 superando	 a	 ênfase	
exclusiva	da	assistência	médico-hospitalar.16
Nesta	direção,	a	promoção	da	saúde	compre-
ende o fortalecimento da capacidade individual 
e coletiva para lidar com a multiplicidade dos 
condicionantes	da	saúde	(desenvolvimento	de	ha-
bilidades pessoais e reforço da ação comunitária), 
com participação popular no processo de tomada 
de decisões e elaboração das intervenções.17
Diversos	autores	enfatizam	aspectos	sobre	
a	 interface	dos	 campos	da	 educação	 e	 a	 saúde.	
Dentre	esses,	um	revela	que	a	educação	em	saúde	
deve oferecer condições para que as pessoas de-
senvolvam o senso de responsabilidade, tanto pela 
própria	saúde,	como	pela	saúde	da	comunidade,	
sendo fundamental a execução de projetos gover-
namentais	voltados	para	as	práticas	de	saúde.18
Neste	 sentido,	 o	binômio	 saúde-educação	
busca articular práticas e saberes em diferentes 
níveis de compreensão e intervenção junto aos 
sujeitos, o que implica compromissos dos setores 
políticos, sociais e educacionais.19 Aprendizagem	
não	significa	apenas	acrescentar	algo	ou	aumentar	
conhecimentos,	mas	é	um	processo	integrado,	no	






concepções e comportamentos do indivíduo.21
Para	que	a	 educação	em	saúde	ocorra,	há	





comunitário e no auto-cuidado.
Neste contexto, o objetivo do presente estudo 
foi	caracterizar	o	uso	de	tabaco	entre	os	alunos	do	




O local do estudo foi uma escola técnica 
estadual	que	oferece	nove	cursos	de	caráter	profis-
sionalizante	e	um	curso	de	ensino	médio.	O	curso	
técnico de enfermagem, nesta escola, funciona com 
quatro módulos semestrais.
Trata-se de um estudo descritivo-explorató-
rio com abordagem quantitativa. Considerando 
os objetivos propostos, foram convidados a par-
ticipar desta pesquisa os 78 alunos matriculados 
e frequentadores do segundo, terceiro e quarto 
módulos do curso técnico de enfermagem do 
segundo	semestre	de	2008	da	referida	escola.	Do	







o primeiro módulo do curso técnico, que tem 
o	 	 componente	 curricular	Educação	para	Saúde	
I  cujo plano de ensino abrange Educação para 
o Autocuidado, que desenvolve, entre outras 
competências,	identificar	e	avaliar	os	riscos	que	o	
tabagismo, etilismo, toxicomanias e automedica-
ção,	representam	para	a	saúde.
Foram cumpridos todos os requisitos previs-
tos	pelo	Comitê	de	Ética	em	Pesquisa	da	Univer-
sidade Federal de São Paulo (UNIFESP) , sendo o 
Projeto	aprovado	pelo	Parecer	nº.	0867/08.
Os estudantes, todos com idade igual ou su-
perior a 18 anos foram orientados sobre os propósi-
tos e anonimato do estudo. Aqueles que concorda-
ram, assinaram o Termo de Consentimento Livre 
e	Esclarecido	(TCLE),	de	acordo	com	a	Resolução	
196/96 do	Conselho	Nacional	de	Saúde.	




alunos; b) Informações sobre o uso do tabaco que 
Uso de tabaco entre estudantes do ensino técnico de enfermagem...
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tomou	como	referência	a	parte	do	questionário	
que trata do uso de drogas, proposto e desen-
volvido	pela	WHO	- Research and reporting project 
on the epidemiology of drug dependence;*22 c) Ações 
educativas sobre prevenção de uso de tabaco, 
realizadas	 no	 âmbito	 escolar.	O	 instrumento	
era	anônimo,	de	autopreenchimento,	 tendo	por	
objetivo	verificar	o	uso	do	tabaco,	sem	o	intuito	
de diagnosticar quadros clínicos, como abuso ou 
dependência	dessa	droga.	
Inicialmente, aplicou-se o pré-teste do ques-
tionário	a	nove	estudantes,	sendo	três	alunos	do	
segundo,	três	do	terceiro	e	três	do	quarto	módulo	




do instrumento, a facilidade de entendimento 
das	questões	e	o	tempo	médio	de	preenchimento,	
além	de	possíveis	falhas	na	redação,	como	com-
plexidade, imprecisão e questões desnecessárias, 
constrangedoras e exaustivas. 
Após	a	aplicação	dos	questionários,	realizou-
se uma entrevista com os sujeitos para obtenção de 
informações	acerca	das	dificuldades	detectadas,	
o que permitiu as reformulações no questionário 
referentes às atividades educativas. Como dois 
estudantes	 levantaram	dúvidas	 em	 algumas	
questões, esses questionários foram descartados 
da	 amostra	final	 e	 responderam	novamente	 o	
questionário reformulado. 
Após esta fase, procedeu-se ao agendamento 
para a aplicação do questionário aos estudantes, 
mediante	data	 e	horário	 estipulados	pela	dire-
ção, coordenação e docentes responsáveis pelas 
classes.	Considerando	a	natureza	do	assunto	e	a	
importância do anonimato dos participantes, o 
processo	de	coleta	de	dados	foi	realizado	pelos	
alunos representantes das classes, após treina-
mento	prévio,	realizado	pela	própria	pesquisado-
ra, levando-se em conta eventuais procedimentos 
e	esclarecimentos	que	estimulassem	a	confiança	
dos alunos. Cada classe contou com dois represen-
tantes, considerados líderes pelo grupo, nos quais 
os	alunos	depositam	confiança.	Assim,	a	aplicação	
dos questionários pelos próprios representantes 
de classe buscava proporcionar maior liberdade 





Solicitou-se a colaboração desses sujeitos de 
forma	voluntária,	individual	e	sem	interferência	de	
outros, ressaltando o anonimato e o componente 
ético do estudo e os objetivos da pesquisa. Após a 
assinatura do termo de TCLE, os questionários fo-
ram aplicados aos seis representantes, no período 
de	aulas,	em	uma	sala	reservada,	com	a	anuência	
dos professores responsáveis. Após o término, os 
questionários foram depositados, pelos próprios 
alunos,	 em	envelope	pardo,	 fechado	 e	guarda-
do sob a responsabilidade da pesquisadora. Na 




a respeito da técnica de aplicação do questionário: 




outras questões importantes que envolvem a ética, 
do	ponto	de	vista	científico.
Os questionários foram aplicados no período 
de	aulas,	com	a	anuência	do	coordenador	de	curso	
e dos professores responsáveis pelas atividades 
acadêmicas.	Após	o	término,	os	questionários	foram	
depositados, pelos próprios alunos, em envelope 
pardo, juntamente com os questionários respondi-
dos	pelos	representantes,	fechado	e	guardado	sob	
a responsabilidade da pesquisadora. Foi necessário 
retornar	à	escola	no	mesmo	mês	para	os	represen-
tantes	do	3º	módulo	aplicarem	o	questionário	aos	
alunos ausentes em uma sala da escola, seguindo 
os procedimentos estabelecidos. Para garantir o 
anonimato, o envelope com os questionários da 
turma foi levado no retorno, permitindo que os 
alunos depositassem seu questionário em meio aos 
outros, no mesmo envelope. No segundo e quarto 
módulos todos estavam presentes. Após a coleta de 
dados,	procedeu-se	à	sua	sistematização	e	análise.	
Foi	realizado	um	tratamento	estatístico	descritivo,	
com auxílio dos programas Microsoft Office Excel e 
Microsoft Office Word 2007 que, gerando uma plani-
lha,	identificou	a	frequência	das	respostas.	Os	dados	
geraram tabelas e os valores de média, mediana e 
desvio-padrão referentes à faixa etária dos estudan-
tes	foram	realizados	no	programa	SPSS	versão	8.0.
Os questionários aplicados aos alunos foram 
organizados,	procurando	 compreender	 as	 con-
Serradilha	AFZ,	Ruiz-Moreno	L,	Seiffert	OMLB
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cepções investigadas, com leitura e releitura, na 
perspectiva de construir uma efetiva aproximação 
com o material coletado. 
O	levantamento	bibliográfico	foi	 feito	com	
base	na	 literatura	 especializada	 sobre	drogas	 e	
atividades	 educativas	preconizadas	para	 estu-









(Tabela 1).    
Tabela 1 - Distribuição dos estudantes do curso técnico de enfermagem segundo faixa etária e gênero, 
ETEC Elias Nechar. Catanduva - SP, 2008
2º Módulo 3º Módulo 4º Módulo Total
n % n % n % n       %
Faixa etária (anos)
18 – 24 18 62,1 12 57,1 18 72,0 48     64,0    
25 – 30 1 3,5 3 14,3 - - 4 5,3
31 – 36 3 10,3 - - 3 12,0 6 8,0
37 – 42 3 10,3 5 23,8 4 16,0 12 16,0
43 – 48 2 6,9 1 4,8 - - 3 4,0
49 – 54 2 6,9 - - - - 2 2,7
Total 29  100,0 21 100,0 25 100 75 100,0
Gênero
Masculino 3 10,3 1 4,8 1 4,0      5 6,7
Feminino 26 89,7 20 95,2 24 96,0 70 93,3
Total 29 100,0 21 100,0 25 100 75 100,0
Observa-se na Tabela 1 que a maioria dos 
estudantes tem de 18 a 24 anos, idade predomi-
nante em todos os módulos. Essa faixa etária ca-
racteriza	uma	população	em	transição	da	fase	de	
adolescentes jovens para a fase de adultos jovens. 
Cinco	estudantes	(23,8%)	que	cursam	o	3º	módulo	
do	curso	tinham	idades	entre	37	a	42	anos.		Assim,	
a idade da população estudada varia de 18 a 54 
anos,	sendo	a	média	de	idade	24,31	(SD	=/-	7,85)	
e a mediana, 20 anos. 
Quanto	 ao	gênero,	 a	pesquisa	 evidenciou	
o predomínio do sexo feminino, um total de 70 
(93,3%)	mulheres	e	apenas	cinco	(6,7%)	homens,	
devido,	 talvez,	 à	 especificidade	da	profissão	no	
Brasil, onde a maioria das pessoas que concluem os 





Em se tratando do uso do tabaco, a maioria 
dos estudantes pesquisados relata que nunca 
fumou,	 entre	 estes,	 22	 (75,9%)	do	2º	módulo,14	
(66,7%)	do	3º	módulo	e	17	(68%)	do	4º	módulo.	
Chama	a	atenção	que	alunos	de	todos	os	módulos,	





que	 sim,	 enquanto	60	 (80%),	não.	Comparando	
tais resultados com os descritos anteriormente, 
observa-se diminuição no total dos estudantes 
que já fumaram em algum momento da vida, em 
relação	aos	sete	(9,3%)	que	o	fizeram	há	cerca	de	







Conforme a Tabela 2, embora 53 estudantes 
(70,7%)	tenham	afirmado	que	nunca	fizeram	uso	
de	cigarro,	20	(26,7%),	responderam	que	começa-
ram entre sete e 18 anos de idade. Em contraparti-
da,	apenas	um	(4%),	do	4º	módulo	respondeu	que	
começou a fumar após os 18 anos de idade. 
Uso de tabaco entre estudantes do ensino técnico de enfermagem...
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Tabela 2 - Idade de início do uso de cigarro pelos estudantes do curso técnico de enfermagem, ETEC 
Elias Nechar. Catanduva - SP, 2008
Idade de Início
2º Módulo 3º Módulo 4º Módulo Total
n % n % n % n        %
Nunca fumei 22 75,9 14 66,7 17 68,0 53 70,7
7- 18 anos  6 20,7  7 33,3 7 28,0 20     26,7
 > 18 anos - - - - 1 4,0   1       1,3
Não lembro 1 3,4 - - - -   1   1,3
Total 29 100,0 21 100,0 25 100,0 75     100,0
Inquérito	 realizado	 entre	 estudantes	pelo	
Instituto Nacional do Câncer (INCA) no período 
de 2002 a 2003 mostrou que a maior percentagem 
de experimentação de cigarro até 13 anos de idade 
ocorreu	em	Curitiba-PR,	com	79%,	sendo	Vitória-




ou seja, o contato com o cigarro iniciou-se preco-
cemente, por volta dos 12 anos. Nesse sentido, a 
adolescência	é	a	fase	de	maior	vulnerabilidade	do	
indivíduo,	que	pode	sofrer	diversas	influências	da	
propaganda à pressão dos grupos sociais.24
Segundo	o	INCA,	a	definição	de	fumantes	
de cigarros entre jovens abrange pessoas que fu-
maram	cigarros,	em	um	ou	mais	dias	nos	últimos	
trinta	dias,	definição	adotada	pelo	Center for Dise-
ase Prevention and Control (CDC)	e	pela	OMS.8
Embora	ainda	existam	cerca	de	22	milhões	
de	fumantes	no	país,	nos	últimos	15	anos	dimi-




ensino médio de escolas da rede estadual de Santa 
Maria-RS,	em	2002,	constatou	que	18%	faziam	uso	
do cigarro. Entre os fumantes, prevaleceu o sexo 
feminino	e	o	início	do	hábito	de	fumar,	em	média,	
aos	14	anos.	A	maioria	dos	 sujeitos,	 61	 (74,4%),	
referiu	que	fuma	há	mais	de	um	ano	e,	em	média,	
9,3	 cigarros/dia.26 Outra investigação detectou 




nos 30 dias anteriores ao estudo).23
Estudo	realizado	pelo	Centro	Brasileiro	de	
Informações	sobre	Drogas	Psicotrópicas	(CEBRID)	
em 1997 aponta que o uso de tabaco é bastante 
precoce	 entre	os	 estudantes	da	 rede	pública	de	
ensino, em 10 capitais brasileiras, sendo que cerca 
de	11,6%	experimentaram	cigarro	 entre	 10	 e	 12	
anos	de	 idade.	Dado	 interessante	da	pesquisa	é	
que, entre as capitais estudadas, em São Paulo e 
no	Rio	de	Janeiro	houve	o	predomínio	de	uso	no	
sexo feminino.6	Em	2004,	outra	pesquisa	realizada	
pelo mesmo Centro, em 27 capitais brasileiras, 
entre estudantes do ensino fundamental e médio 
da	rede	pública	de	ensino,	revelou	que	a	média	
de idade para o primeiro uso do tabaco foi de 
12,8	anos,	por	24,9%	dos	estudantes	pesquisados.	






entre ambos os sexos em São Paulo.25 Os resul-
tados deste e de outros estudos mostram que os 
estudantes iniciam o uso do tabaco precocemente, 
ratificando	a	necessidade	de	trabalhos	preventivos	
contínuos para essa população.
A Tabela 3 aponta a quantidade de cigarros 




atenção neste estudo que estudantes de todos os 
módulos pesquisados relatam o uso desta subs-
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As	percentagens	de	uso	do	 tabaco	no	mês	
(9,3%),	identificadas	neste	trabalho,	mostraram-se	
superiores	 às	detectadas	 em	pesquisa	 realizada	
entre estudantes de enfermagem no primeiro 
semestre de 2007, em uma instituição de ensino 
público	no	Espírito	Santo,	com	2,2%.23
Tabela 3 - Quantidade de cigarros consumidos por dia pelos estudantes do curso técnico de enfer-
magem, ETEC Elias Nechar. Catanduva-SP, 2008
Frequência de consumo 
2º Módulo 3º Módulo 4º Módulo Total
n % n % n % n %
Não fumo 27 93,2 16 76,1 22 88,0 65 86,7
De um a cinco cigarros por dia 1 3,4 1 4,8 2 8,0 4  5,3
De 11 a 20 cigarros por dia 1 3,4 3 14,3 1 4,0 5  6,7
Mais que 20 cigarros por dia - - 1 4,8 - - 1 1,3
TOTAL 29 100,0 21 100,0 25 100,0 75 100,0
Pesquisa	realizada	com	estudantes	de	gradu-
ação	em	enfermagem	de	uma	universidade	pública	
de São Paulo detectou que entre os estudantes 
pesquisados,	59,9%	nunca	experimentaram	cigar-
ro	e	20,4%,	alguma	vez,	e	ainda,	que	a	média	de	






As ações educativas desenvolvidas pela 
escola sobre o uso de tabaco compreendem a 
abordagem	de	conteúdos	sobre	uso	de	drogas	no	
componente	curricular	Educação	para	a	Saúde	I.	
Em se tratando das estratégias educativas para 
prevenção do uso de tabaco na escola, temos as 
seguintes	constatações:	42	(56%)	estudantes	afir-
mam	que	são	desenvolvidos	trabalhos	em	grupos	




clusão de vídeos ilustrativos sobre os malefícios 
e	consequências	do	uso	do	tabaco,	depoimentos	
de ex-usuários e palestras oferecidas para todos 
os cursos da escola, com o objetivo de prevenir o 
uso de tabaco. 
Alguns dos alunos participantes da pesquisa 
sugeriram também o cumprimento da legisla-
ção que trata do uso de tabaco em instituições 
escolares,	 já	 que	 foi	 constatada	 a	 existência	de	
um “fumódromo” no interior da escola, onde é 
permitido o uso do tabaco, fato que contraria a 
legislação vigente. 
CONSIDERAÇÕES FINAIS
A	pesquisa	 aponta	 a	 ocorrência	 do	 uso	
do tabaco pelos jovens estudantes de um curso 
técnico	de	 enfermagem	estadual.	Três	 aspectos	
ficam	evidentes	nos	 resultados	de	nosso	estudo	




que a população feminina predomina nos cursos 
de enfermagem, pelo que torna mais relevante 
desenvolver ações de prevenção.
Os	 resultados	 sinalizam	a	necessidade	de	
ações mais efetivas e continuadas no âmbito 
escolar. As ações desenvolvidas precisam ser 
revistas e avaliadas continuamente, incluindo 





cumprimento da legislação do Estado de São Pau-
lo,	que	proíbe	o	uso	de	tabaco	nas	dependências	
das instituições escolares. 
Para	finalizar,	ressaltamos	que	a	qualidade	
em	 educação	 e	 saúde	deve	 ser	 permeada	pela	
valorização	de	todos	os	atores	que	se	encontram	
implicados neste processo, com autonomia, vín-
culo	 solidário	 e	 acolhimento.	 Isso	 permitirá	 a	
identificação	das	necessidades	 sociais,	 desejos,	
interesses coletivos e subjetivos, fortalecendo o 
compromisso com os direitos do cidadão para 
estimular	práticas	de	 atenção	 compartilhadas	 e	
resolutivas nesses ambientes. 
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Assim,	este	estudo	amplia	o	conhecimento	
do uso do tabaco por estudantes e oferece elemen-
tos para ações educativas direcionadas a manter 
a	tendência	de	queda	na	experimentação	e	uso	
desta	 substância,	 buscando	 trazer	 informações	
concisas e reais a respeito de um assunto relevan-
te e que merece, sempre, a atenção de pesquisa-
dores e responsáveis pela área educacional e de 
saúde	pública.
REFERÊNCIAS 
Ministério	da	 Saúde	 (BR),	 Instituto	Nacional	do	1. 
Câncer, Coordenação Nacional de controle de 
tabagismo e prevenção primária. Falando sobre 




Ministério	da	 Saúde	 (BR),	 Instituto	Nacional	de	2. 
























Reato	LFN,	 Silva	LN,	Ranña	FF.	 Introdução.	 In:	9. 
São	Paulo.	 Secretaria	da	Saúde.	Coordenação	de	
Desenvolvimento	 de	 Programas	 e	 Políticas	 de	
Saúde.	Manual	de	atenção	à	saúde	do	adolescente.	
São Paulo (SP): SMS; 2006. p.17-8.
Coll	C,	Palacios	 J,	Marchesi	A.	Desenvolvimento	10. 
psicológico e educação: psicologia evolutiva. Porto 
Alegre	(RS):	Artes	Médicas;	1995.	v.1.





atenção integral a usuários de álcool e outras drogas. 
Brasília	(DF):	Ministério	da	Saúde;	2003.	




Deluiz	N.	Mudanças	 no	mundo	 de	 trabalho	 e	14. 
necessidades	 de	 qualificação	 de	 trabalhadores	








técnico.	Área	 da	 Saúde.	Documento	 elaborado	
por equipe técnica constituída pelo Ministério da 
Educação	e	Ministério	da	Saúde	com	apoio	técnico	
da	Organização	Pan-Americana	da	Saúde.	Brasília,	







MA.	 Jornal	 vivo:	 relato	 de	 uma	 experiência	 de	
ensino-aprendizagem	na	área	da	saúde.	Interface.	
2005 Fev; 9(16):195-204.
Bordenave	 JD,	Pereira	A.	Estratégias	de	 ensino-20. 
aprendizagem.	4ª	ed.	Petrópolis	(RJ):	Vozes;	1988.
Carmona MP. Educação inclusiva e educação 21. 
em	 saúde:	 um	 estudo	 do	 periódico	 Integração	
[dissertação].	São	Paulo	(SP):	Universidade	Federal	
de São Paulo, Escola Paulista de Medicina; 2005.
Smart	RG,	Hughes	PA.	A	methodology	for	student	22. 
drug-use	surveys.	Geneva	(CH):	WHO;	1980.
Mardegan	PS,	 Souza	RS,	Buaiz	V,	 Siqueira	MM.	23. 





Galduróz	 JCF,	Noto	AR,	 Fonseca	AM,	 Carlini	25. 
EA.	V	Levantamento	sobre	o	consumo	de	drogas	






consumo de cigarros entre estudantes de escolas 
Serradilha	AFZ,	Ruiz-Moreno	L,	Seiffert	OMLB
- 487 -
Texto Contexto Enferm, Florianópolis, 2010 Jul-Set; 19(3): 479-87.












Uso de tabaco entre estudantes do ensino técnico de enfermagem...
